Szkota Podstawowa
im. Bolestawa Chrobrego w Rybarzowicach Zatacznik nr 3

Zatgcznik nr 7
do Whiosku o przyjecie dziecka do szkoty
- spoza obwodu szkoly

OSWIADCZENIE

WNIOSKODAWCY O MIEJSCU ZAMIESZKANIA KREWNYCH KANDYDATA

(imie i nazwisko dziecka)

Oswiadczam, ze w obwodzie szkoty zamieszkujg krewni kandydata wspierajacy
rodzicéw/opiekunéw prawnych w procesie wychowawczo-opiekuriczym.

Jestem swiadoma/my odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenie.
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